
Mi1itärsanithtswesen.
Das Mllitärsanitätswesen in Sehwedeti.

Von Divisionsarzt C. O. Ekeroth in Stockholm.
Die schwedischen Militärärzte sind nicht Sanitätsoffiziere; sie

gehören (ähnlich wie die Geistlichen, Auditeure, Intendanten und
Veterinäre) zum sogenannten ,,Zivilmilitärpersonal" der Armee. Sie
bilden das feldärztliche Korps, das jedoch nur ein gemeinsamer
Namen für alle Militärtrzte ist, da es einen eigenen Chef und
eine militärische Organisation nicht hat. Man unterscheidet bei
den Militärärzten folgende Rangklassen: Oberfeldarzt im Obersten-
rang, Feldarzt oder Divisionsarat im Oberstleutnantsrang, Regi-
mentsarzt im Majorsrang, Bataillonssrzt höherer Gebühr im Haupt-
mannsrang, Bat,aillonsarzt niederer Gebühr, Feldärztlicher Stipendiat

Klasse im Oberleutnantsrang und zuletzt Feldärztlicher Stipendiat
Klasse im Leutnantsrang.
Die Oberleitung des Militärsanitätswesens wird vom

nächsten Jahre (1908) an von der Sanitätsdlrektion der Armee-

verwaltung ausgeübt. An ihrer Spitze steht der Oberfeldarzt,
der unter sich zwei Referenten hat einen Feldarst für die sanitâren
Angelegenheiten und einen Feidveterintir für die tierärztlichen An-
gelegenheiten. Das übrige Personal besteht aus einem Bataillons-
arzt (höherer Gebeihr) als Adjutant und Assistent, einem Intendanten,
(bei Bedarf) einem Sekretär und einem Sanitatsunteroffizier, sowie
besonderen Assistenten nach Bedarf.

Der Oberfeldarzt nimmt sanitäre Inspizierungen in der Armee
vor. Er Ist Mitglied der Ausmusterungskommission. Die Sanität-
direktion sorgt für die Beschaffung und die Verwaltung des Sanitäts-
und Veterinärmaterials, einschließlich der Sanitätsfuhrwerke, ferner
erledigt sie alle Fragen betreffs der Lazarette und Gebäude, sofern die
Behandlung hygienische Sachkenntnis voraussetzt, die Beköstigung,
die Krankenpflege in den Militärlazaretten, die persönlichen Ange-
legenheiten der Militarärzte und Tierärzte, Abkommandierungen, Be-
förderungen, Ausbildung und die Mobilisierungsagenden im Sani-
täts- und Veteriuärdienst.

Die Milititrärzte stehen teils außer jedem Truppenverbaude,
so die Aerzte der Sanitätsdirektion und diejenigen des Garnison-
lazarettes zu Stockholm, der Arzt bei der Kriegsschuio und alle
Stipendiaten, teils gehören sie einem Truppenkörper an, Es be-
finden sich bei jedem Infanterieregiment zu je drei Bataillonen,
hei den zwei großen Kavallerieregimentern und bei den Trainkorps
je ein Regimentsarzt und zwei Bataillonsärzte; bei jedem Infanterie-
regiment zu zwei Bataillonen, bei den kleinen Kavallerieregimentern,
bei den Artillerieregimentern und beim 1. Feldingenieurkorps je
ein Regiments- und ein Bataillonsarzt, beim 2. Feldingenieurkorps
ein Regimentsarzt, endlich beim .Artilleriekorps und beim Festungs-
ingenieurkorps je ein Bataillonsarzt.

Sechs von den Regimentsärzten fungieren zugleich als Divi-
sionsärzte. Doch Ist die Einführung von selbständigen Divisions-
ärzten schon im Frieden binnen kurzem beabsichtigt.

Die nachfolgende Tabelle zeigt den Etat an Militärärzten, so-
wie die Verteilung des Personals auf Formationen und Truppen-
körper.
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In ihrem Einkommen sind die Militärärzte im allgemeinen
schlechter gestellt als die Offiziere des entsprechenden Grades.
Die Gebühren (in Kronen) gehen aus der folgenden Tabelle hervor
(1 Krone = I Mark 12 Pfennige).

Truppenkörper etc .0'0 '0

a,

u

u

n

E
E

u
N

Sanitaisdirektion der Armeeverivaltung
Garnisonlazacett zu Stockholm
Kriegsschiile

3
2

26 Intanterieregimenter zu 3 Bataillonen - 26 52 78
2 ,, 2 - 2 2 4
2 Kavallerieregimenter zu 10 Eskadronen 2 4 6
6 ,
6 Feldartiliecioregimeiitec

-- 6
6

6
6

12
12

I Positionsartillerteregiment - 1 1 2
I Landfestungsartillerieregimerit
1 Artilleriekorps

Ingenleurtruppen - 2 3 5
6 Trainkorps - 6 12 18
Das feldïrztliche Korps 60 60

Zusammen 1 1 53 91 60 206

I-.
r ,

Kr.

Oberfeldarzt 6(1(8) 219e 1200 - 9890
Feldarzt 4510) 1825 1000 - 7325

17225
Divislonsärzte (zugleich Regimentstirzte) 34110 1825 1000 600 1000 od.

825
r 6225

Regt mentuärzte 3400 1825 1000 600 f od.
15825

Bataillonsärzte (Hauptleute) 2400 1460 500 400
4360
4260

(Oberleutnants) 1020 1095 400 300 2515
2415

Stipendiaten I. Klasse 900
li Klasse 600

Chefarzt beim Qarnisonlazarett zu Stock-
holm 3400 1825 1000 622.5

Bataillonsarzt (Hauptmann) beim Gar-
nisonlazarelt in Stockholm . 2400 1460 1000 4800

Bataillonsarzl (Oberleutnant) beim Ciar-
nisonlazarett 102') 1095 1000 311.5
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Der Oberfeldarzt ist verpflichtet. nach einer Dienstzeit von
mindestens 35 Jahren, wenn er das 65. Lebensjahr 7urückgelegt
hat, aus dem Dienste ausauseheiden, wobei er 4800 Kr. als Pension
nipfngt. Die übrigen Militärärzte haben Anspruch auf Pension,

wenn sie das 30. Dienstjahr vollendet haben; sie müssen dann
60 Jahre (Batai11onsrzte nur 55 Jahre) alt sein. Die Pension be-
trägt für den Feldarzt (in der Sanitätsdirektion) 3600 Kronen, far
Divisions- und Itegimentsarzte 2720 Kronen , für Batai11onstrzt
1920 resp. 1000 Kronen.

Dem fe1drzt1ichen Korps ist eine eigene Reserve angoglie-
dert, als deren Chef der Oberfeldarzt fungiert.

Dag Reservepersonal gehört einer der folgenden Kategorien an:
Milithrfrzte, die nach erreichtem Pensionsalter aus einer

etatsmälligen Anstellung mit voller Pension ausscheiden. Sie sind
verpflichtet, his zum vollendeten 65. Lebensjahre in der Reserve
zu bleiben und dienstpflichtig bei Mobilmachung und im Kriege,
sowie bei solcher Uebung, die zwecks Ermittlung der Kriegsbereit-
schaft des Heeres oder zwecks Ausbildung des zweiten Aufgebots
der Wehrpflichtigen oder des Landsturmes anbefohlen werden kann.

Militrärzte, die vor erreichtem Pensionsalter aus einer etats
mäßigen Anstellung ausscheiden, können auf Ansuchen Eintritt in
die Reserve erlangen. Sie sind teils in Uebereinstimmung mit der
vorhergehenden Kategorie, teils auch während ihrer Wehrpflichts-
zeit mindestens jedes dritte Jahr bei den Regimentsilbungen dienst-
pflichtig. Ein Reservearzt dieser Kategorie, der mindestens drei
Jahre eine efatsmßige Anstellung gehabt und die nach dem Fintnit
in die Reserve ihm obliegende Dienstpflicht erfillt hat, ist, nach-
dem er insgesamt mindestens 20 Jabre etatsmäbig angestellt ge-
wesen ist oder der Reserve angehört hat, nach erreichtem 55. Lebens-
Jahre berechtigt, eine jáhrliche Pension von 300 Kronen zu beziehen.
Gleichzeitig tritt fur ihn die Verpflichtung ein, bis zum 65. Lebens
jahre in der Reserve zu bleiben.

Wehrpflichtige Kandidaten der Medizin, die die Rekruten-
schule durchgemacht und ihren Dienst in der medizinischen und
der chirurgischen Klinik cies Seraphinenlazarettes (zu Stockholm)
beendigt haben, können zur Anstellung als feldärztliche Stipen-
diaten in der Reserve vorgeschlagen werden. Sie haben dieselbe
Dienstleistungsverpfllchtung wie die Aerzte der zweiten Kategorie
und sind außerdem verpflichtet, etwa noch rückstandige Repetitions-
übungen als Militrärzte zu erfüllen. Bei der Ernennung erhält der
Betreffende 500 Kronen Equipierungsgelcler, soweit er keine etats-
mäßige Anstellung gehabt hat, und unter der Voraussetzung pünkt-
lich erfüllten Dienstes im Alter von 55 Jahren Anrecht auf eine
jährliche Pension von 300 Kronen, gegen die Verpflichtung, weitere
zehn Jahre in der Reservo zu verbleiben.

Zum Dienste bei dem feldärztlichen Korps als Feldärztlicher
Stipendiat II. Klasse können diejenigen Mediziner ernannt werden,
welche das medizinische Kandidat-Examen gemacht, den vorschrifts-
mäßigen Dienst bei den medizinischen und chirurgischen Kliniken
zu Stockholm erfüllt haben und als Unterärzte sechs Monate beim
Garnisonlazarett zu Stockholm tätig gewesen sind.

In etatsmällige Stellen als Bataillonsärzte niederer Gebühr
können nach Erlangung des ärztlichen Diploms diejenigen auf-
rücken, welche als Feldärztliche Stipendiaten mindestens vier Mo-
nate mit Eifer und Interesse Dienst getan haben; das Maximalalter bei
der Ernennung ist auf das 33. Lebensjahr festgesetzt. Die Hälfte
der Bataillonsärzte ist von höherer Gebühr, womit der Rano' ais
Hauptmann verbunden ist. Zu dieser Stelle wird der Rangalteste
befördert, der im Dienst ein gutes Zeugnis erhalten hat.

Zu Beginientsarzten können, ohne Rücksicht auf den iang,
diejenigen Bataillonsarzte ernannt werden, die mindestens drei Jahre
in dieser Stellung gedient und den militärärztlichen Kursus beim
Garnisonlazarett zu Stockholm besucht haben. Bevorzugt wer-den bei etwa gleichem Dienstalter solche, die sich durch beson-
dere Leistungen auf praktisch-ärztlichem oder literarischem Gebiet,
durch Studienreisen ins Ausland, durch Kriegsdienst in fremden
Armeen, durch Abkommandierung in Feld- und Felddienstubungen
etc. hervorgetan haben. Für die Ernennung zum Divisions- (Feld-)
arzt und Oberfeldarzt ist nur die besondere Befähigung maßgebend.
Alle Ernennungen zu etatsmal3igen Militäiarztste]len vollzieht der
König auf gemeinsamen Vorschlag des Medizinalkollegiums und der
Sanitätadirektion

Am Garnisonslazarett in Stockholm wird jedes zweite Jahr einetwa 21/2 Monate dauernder mulitärärztlie}ier Kursus abgehalten, andem zwolf Bataillonsärzte teilnehmen. Die Leitung des Kursushat der Chefarzt des Lazaretts. Unterrichtagegenstande sind:Militarhygiene, chirurgische Operationslehre (Operationen an derLeiche), Augen- und Ohrenuntersuchungen Bakteriologie, Radio-graphie, Militärgesetzkunde, formelle und angewandte Taktik,
Krieg8sanität.sgeschjc}jt Kriegsspiel, Kaitc'iilesen taktische [Jebtings-ritte, Reitunterricht, Prüfungen werden nicht abgehalten.

An den jährlichen Uebungsritten bei den Armeedivisionen und
beim Generalstabe nehmen zwei bis drei Militärärzte teil.

Alljährlich werden in einem der Armeedivisionsbezirke sanitäts-
taktische Uebungen für Militärärzte abgehalten. Sie stehen unter
der Leitung des betreffenden Divisionsarztes mit Beihilfe des Ge-
neraistabsoffiziers desselben Divisionsstabes. Als Adjutanten fun-
gieren ein Bataillonsarzt und ein Trainoffizier. An den Uebungen
sind im übrigen etwa zwölf Regiments- und Bataillonsärzte be-
teiligt. Die Sammlung geschieht in der Regel in der Kaserne des
Trainkorps der betreffenden Armeedivision, wo die Etablierung
eines Hauptverbandp]atzes und einer Feldlazarettsektion, sowie
ferner die Ein- und Ausladung Verwundeter in einem Kranken-
wagon des Lazarettzuges den Teilnehmern vorgezeigt wird.

Eine jährliche Summe von 2000 Kronen zu Reisestipendien
wird unter eine vom Könige bestimmte Zahl von Militärärzten
auf Antrag verteilt. Die Beteiligten müssen durch Studien und
Besichtigungen in fremden Ländern sowohl ihre allgemein ärzt-
lichen als auch die speziell militdrärztlichen Kenntnisse zu vervohl-
kommnen trachten.

Betreffend die Disziplinarverhitltnisse gilt im allge-
meinen folgendes: Jeder Militärarzt ist Vorgesetzter derjenigen,
über welche er ständig oder zufällig Befehl führt. Vorgesetzte
der Militärärzte sind im allgemeinen nur Militärpersonen. Der
Oberfeldarzt führt den ständigen Befehl über die Reserven des
feldäratlichen und des feldveterinären Korps und joder Regiments-
arzt über die Bataillonsärzte des betreffenden Truppenkörpers.

Wenn Personen des S'oldatenstandes oder zivilmilitäre Personen
in einen Truppenteil oder eine Krankenheilanstalt, die unter dem
Befehl eines Militärarztes steht, abkommandiert werden oder an
Uebungen teilnehmen, die von Militärärzten geleitet werden,
treten sie unter den Befehl desjenigen, unter welchem sie Dienst
tun, Der Chefarzt einer Militärkrankenheilanstalt hat in der Regel
den Befehl über kranke Unteroffiziere und Mannschaften betreffs
der Ordnung in der Anstalt,

Der Chefarzt des Garnisonlazaretts in Stockholm führt unter
dem Chef der iV. Armeedivision den Befehl über alle dahin ab-
kommandierten Personen, sowie über die kranken Roteroftiziere und
Mannschaften, und hat über diese dieselbe Strafgewalt wie Offiziere
der entsprechenden Rangklasse.

Ehrengerichte gibt es in der schwedischen Armee nicht.
Der rang'álteste Militärarzt bei jedem Truppenverbande ist

ni eht nur ärztli ch- technischer Ratgeb er seines militäri sehen Chefs,
sondern er hat auch Recht und Pflicht, die eigene Initiative im
Gesundheitsdienste zu ergreifen.

Die Ausübung der Privatpraxis ist unbeschränkt gestattet.
Die Wahrnehmung des Itevierdienstes gehört zu den Ob-

liegenheiten sämtlicher bei dem Truppenkörper stehender, etats-
mäßiger Militärärzte, welche in der Regel miteinander abwechseln.
Der Revierdionst findet in eigens zu diesem Zweck hergegebenen
Zimmern in der Kaserne statt. Kranke, die an gewissen anstecken-
den Krankheiten (wie Scharlach, Diphtherie, Typhus etc.) leiden,
werden in der Regel in die zivilen epidemischen Krankenanstalten
des betreffenden Ortes geführt.

Sämtliche in den aktiven Dienst eintretenden Freiwilligen und
Mannschaften, die Wehrpflichtigen jedoch nur nach eigenem Willen,
werden unmittelbar nach ihrer Einstellung mit Tier]ymphe geimpft,
sofern sie nicht nachweisen können, daß sie während der letzten
zwei Jahre die natürlichen Pocken überstanden haben oder mit
Erfolg geizupft worden sind.

Die Milittträrzte sind verpflichtet, sich der Behandlung aller
bei ihren Truppenteilen befindlichen Unteroffiziere und Offiziere
sowie zivilmilitären Personen von der entsprechenden Rangklasse
unentgeltlich zu unterziehen. Die Familienangehörigen des Soldaten-
standes haben in Erkrankungsfallen keinen Anspruch auf unentgelt-
liche mihitärärztliehe Behandlung.

Man unterscheidet Garnisonlazarette und Regiinentslazarette.
Die größte Mi]itärheilanstalt ist das Garnisonlazarett in Stockholm,
das zugleich als Ansbildungsanstalt für Militärärzte und Sanitäts-
unterpersonal dient. Das Lazarett ist dem Chef der IV. Armee-
division (dein Divisionsarzt) zur Oberaufsicht unterstellt l)je Lei-
tung und Verwaltung des Lazaretts unter dem Armeedivisionsehef
versieht der Chefarzt. Etatsmäßig (also nicht zugleich bei
rFruppenverbänden eingeteilt) sind 2 Krankeustationsärzte deren
rangaltester gleichzeitig Chefarzt des Lazaretts ist, ô von der Sa-
nitätsdirektion auf ein halbes. Jahr zugewiesene IJnterärzte, 1 Zahn-
arzt als Vorstand der Poliklinik für Mund- und Zahukrankheiten,

1 Apotheker und 1 Intendant. Sanitätsunteroffiziere, Schreiber
und 4berkrankenpIleger werden von den Trainkorps kommandiert.
Als Ki-ankenpflegerinnen fungieren 5 Schwestern vom Roten Kreuz.
ho Lazarett sind zwei Krankenstationen, eine medizinische und
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eine chirurgische, wobei außer der Zahnpoliklinik auch eine Poli-
klinik f hr Nasen- und Ohrenkrankheiten eingerichtet Ist.

Das Garnisonlazarett in der Festung Carlsborg wird durch eine
Kommission geleitet, die aus dem Festungskommandanten, dein
Regimentsarzt des GOta-Ingenieuikorps und einem Intendanten be-
steht Als Aerzte fungieren der obenbenannte Regimentsarzt und
der Bataillonsarzt bei der Festungsartillerie.

In Garnisonen ohne Garnisonslazarette befinden sich Regi-
ment sin zar ett e. Diese unterstehen dem betreffenden Regiments-
kommandanten, während der Sanitätsdienst vom Regimentsarzte
und der Verwaltungsdienst von der Verwaltung des Truppen ver-
bandes besorgt wird.

Mit der Durchführung der neuen Heerordnung sollen neue
Krankenlokaie in sämtlichen neuen oder erweiterten Kasernen-
etablissements errichtet werden. Die Bettenzahl wird auf unge-
fähr 3 % der Iststärke während der Rekrutenilbungen berechnet.
Nach dieser Berechnung werden, je nach der Größe des Truppen-
verbandes, Krankenpaviilons für 14-20--30 Betten mit Unter-
snchungs- und Operationsiokaien errichtet werden. Daneben
muB eine hinreichende Anzahl Krankenbaracken für die Pflege
der Kranken bei den Repetitionsübungen errichtet werden.

Genesungsheime sind nicht vorhanden. Geisteskranke
werden in der Regel so bald wie möglich (zivilen) Irrenheilan-
stalten zugeführt.
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